
 
โรงพยาบาลค่ายสรรพสิทธิประสงค์ 

FAST-TRACK 
CHEST  PAIN 

ชื่อ……………………………….… 
อาย…ุ…….ปี    Ward…………… 
HN………………AN………………. Standing Order 

สั่งคร้ังเดียว วันที ่ สั่งใช้ตลอดไป 

 Admit  ward ………… เวลา…………….น. 

 Consult  Med. แพทย์......................เวลา……..…..….น. 

 ผู้ป่วยเจ็บหน้าอกเวลา……………..น. ถึง ER เวลา…….….....น. 

ท า EKG เวลา……….……น.  รวมระยะเวลาท า……....…นาที 

 กรณีใน ward ผู้ป่วยเจ็บหน้าอกเวลา……….……..……น. 

ท า EKG เวลา…….…….…น.  รวมระยะเวลาท า……..…นาที 

  V/S แรกรับ  T….......  PR…..…. RR…..….  O2 sat….…...%     

  BP  แขนขวา...................mmHg  แขนซ้าย...........……mmHg 

Lab 

  EKG 12 leads  ถ้า EKG normal และยังม ีchest  pain   
ให ้repeat EKG  แผ่นที่ 2 อีก 10 นาที เวลา……….…..….น.  

( ถ้ามี Inferior wall STEMI  ให้ท า EKG V3-4R ด้วย)  

  CBC, BS, BUN, Cr,  Electrolyte, Lipid profile (ทันที) 

  Cardiac enz. ;  CK-MBผล........... Trop–T ผล…….… 

ส่งเวลา…….…..น. ได้ผลเวลา……...… น. รวม…………นาที 

  Cardiac enz./EKG ซ้ าอีก 6 ชม/พรุ่งนี้เช้า เวลา………....น. 

  Portable CXR  

Treatment at ER/ward 

   02 cannula  4 LPM, keep O2 sat > 90% 

   Aspirin gr. V  1  tab เคี้ยวแล้วกลืนทันที 

   Plavix  300 mg หรือ Brilinta  2 tabs oral stat  

   Isordil 5 mg 1 tab SL stat , ถ้าแน่นมากหรือBPสูงมาก  

  NTG (1:10)  IV  drip 5 µd/min (titrate ครั้งละ 3µd  
ทุก15 นาที จน chest pain หายและ hold  if  SBP < 90 
mmHg, HR>140 BPM) 

   0.9 % NSS 1000 cc IV KVO , on lock ถ้า CHF/CKD 

   Morphine 2-4 mg dilute 10 cc IV  slowly 

   EKG  Monitoring            นัด Echo.  

 ……………………………………..…………….…… 

DP    การใหค้วามรู้เรื่องโรค การปฏิบัตติัวและการรักษา 

        consult กายภาพ for cardiac Rehab.   

        ใหค้ าแนะน าเลิกสูบบหุรี่ 

 First  Diagnosis   

 STEMI                   NSTEMI 

 Unstable angina    Chest discomfort / pain 

 Re-visit 48 ชม.       Re-admit 28 วัน 

 Soft  diet        Regular diet        NPO 

 Absolute  bed  rest       EKG  Monitoring 

 Record  V/S, I/O     DTX  bid ac / add HR ตาม scale 

 O2  cannula  4  LPM keep O2 sat > 90%   

Medication 

  ASA gr. V      Sig:  1x1 oral  pc 

-P2Y12 inhibitor  Plavix (75)  Sig:  1x1 oral  pc   

                         Brilinta (90)  Sig: 1x2 oral pc   

-LMWH  Clexane ( BW<60kg 0.4cc, >60kg 0.6cc) 

 Sig: 0.4  / 0.6  cc.  sc  bid  x 3 วัน  (GFR<30 ให้ OD) 

             Arixtra  ( ห้ามให้ถ้า GFR<30 ) 

Sig: 2.5 mg  sc  OD  x 3 วัน   

เวลา stat ……….…...น. Door to Drug ………นาที 

 Isordil (5)  1 tab SL  prn  for  chest  pain 

 Isordil (10)  1 x 3 oral ac 

 β-blocker  …………………………………………………………   

 ACEI / ARB …………………………………………………………   

 Statin – Atorvastatin /Simvastatin (40) 1x1 oral pd 

 Sedative –  Ativan (1)   1 x hs  

 Laxative – Senokot  / Dulcolax    2 x hs  

 PPI - Losec(20) 1x1 ac  

 …………………………………….….…………..….. 

 ……………………………………..…………….…… 
 

Complication      No    CHF  Shock VT/VF  

                           Major bleeding 

Results   D/C   Death   Refer….................…… 

                           ลงช่ือแพทย์…..……….…………ผู้ Admit 

 


